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Resumen

Objetivos: Serealiza un andlisis de los parametros clinicos y analiticos asociados a apendicitis aguda (AA)
complicada.

M étodos: Estudio observacional retrospectivo que incluye apéndices cecales con histol ogia de inflamacion
(flemonosa, gangrenada o perforada) de 1 abril 2014 a 31 julio 2016 en pacientes mayores de 14 afios
intervenidos quirdrgicamente. Se incluyen 284 pacientes, los cuales se dividen en 2 grupos: AA no
complicada (AA flemonosa) o AA complicada (AA gangrenada y/o perforada). Se comparan sexo, edad,
temperatura a ingreso, tiempo de sintomatologia (desde €l inicio del dolor abdominal alacirugia), recuento
de leucocitos, porcentaje de neutrofilos, volumen plaquetario medio, distribucion plaguetaria media, proteina
C reactiva (PCR) preoperatorios y estancia hospitalaria. Los testst- Student y ?2 se utilizan para comparar
variables cuantitativas y categoricasy se realiza unaregresion logistica para el andlisis univariante y
multivariante. Asimismo, se realiza regresion logistica para calcular la odds ratio de cada variable
estadisticamente significativa para AA complicada. Los resultados se exponen con interval o de confianza
(IC) de 95% y son estadisticamente significativos con p 0,05.

Resultados: Se incluyen 194 pacientes en €l grupo de AA no complicaday 90 en el de AA complicada. En
cuanto al sexo, en el grupo AA no complicada el 41,8% son mujeresy en el de AA complicada41,1% (p =
0,92). Las caracteristicas de |os pacientes se describen en latabla 1. La edad, duracion de sintomatologia,
porcentaje de neutrdfilos, PCR y estancia hospitalaria son mayores de manera estadisticamente significativa
en el grupo de AA complicada. De esta manera, la posibilidad de desarrollar AA complicada aumenta 3,1%
por cada afio de edad, 1,6% por cada hora de sintomatologia, 8,8% por cada 1% de neutréfilosy 0,8% por
cadal mg/L de PCR (tabla 2).

Tabla 1. Comparacion de grupos de AA no complicaday AA complicada

AA no
Variables complicada(n =
194)

AA complicada Diferenciade

(n = 90) medias PE % p
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Edad (afios) 35,0 48,2 13,2 2,5 8,2a18,2 0,0001

Duracion

sintomatol ogia 26,9 410 141 39 632219 0,0005
(horas)

Porcentaje 80,0 85,0 50 0.9 32a68 00001
neutrofilos (%)

PCR (mg/L) 37,1 110,7 736 11,8 gg'g & 00001

Estancia hospitalaria

(dias) 2,2 4.4 2,2 04 1,4a3,0 0,0001
Temperatura(°C) 36,5 36,6 0,1 0,1 -0,1a0,3 0,52
WBC (L) 14210,1 14548,8 338,7 589,1 '18531%’59& 0,57
PDW (%) 16,5 16,6 01 01 -0,1a0,3 0,23
MPV (fl) 8,5 8,5 0,0 01 -0,2a02 0,94

DE: desviacion estandar. I1C: intervalo de confianza. PCR: proteina C reactiva. WBC: recuento de
leucocitos. PDW: distribucion plaguetaria media. MPV: volumen plaguetario medio.

Tabla 2. Oddsratio (OR) de las variables estadisticamente significativas

Variables p OR 1C95% OR

Edad (afios) 0,001 1,031 1,014-1,048
Duracion sintomatologia (horas) 0,008 1,016 1,004-1,028
Neutrofilos (%) 0,001 1,088 1,042-1,134
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PCR (mg/L) 0,001 1,008 1,003-1,013

Conclusiones: Laedad, duracion de sintomatologia, porcentaje de neutréfilosy PCR predecirian qué
pacientes tendrian mayor probabilidad de desarrollar una AA complicada. Esto permitiria un enfogue precoz
del proceso.

0009-739X © 2017 AEC. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los derechos reservados



